高齢者に対する足浴は有酸素運動となるか by 新田 紀枝 et al.
受付日：2016 年 9 月 2 日　　受理日：2016 年 11 月 7 日
所　属　1） 武庫川女子大学看護学部　Mukogawa Women’s University, School of Nursing  /  前 佛教大学保健医療技術学部　Former Bukkyo University 
School of Health Science　2） 藍野大学医療保健学部　Aino University, Faculty of Healthcare Science　3） 同志社女子大学看護学部　Doshisha 
Women's College, Faculty of Nursing　4） 敦賀市立看護大学看護学部　Tsuruga Nursing University, Faculty of Nursing Science
連絡先　＊ E-mail：nitta@mukogawa-u.ac.jp
武庫川女子大学看護学ジャーナル  Vol.02  pp.75-81.2017
研究報告
高齢者に対する足浴は有酸素運動となるか
Does Footbath for the Elderly Persons Get Aerobic Benefits?
新田紀枝 1）＊，本多容子 2），片山恵 1），
田丸朋子 1），木村静 3），伊部亜希 4）
Norie Nitta , Yoko Honda , Megumi Katayama , 







（ P = 0.058）、下肢皮膚温は影響が認められた（ P ＜ 0.000）。主観的評価では「運動した感じ」、「身体が軽くなっ







る患者総数は脊髄障害 （脊椎症含む） が 141 万人、関
節症疾患が 125 万人、骨の密度及び構造の障害が 55
万人であり （厚生労働省 , 2015a）、外来受療率は脊髄
障害が第 3 位、関節症が第 5 位であり （厚生労働省 , 
2011）、運動器に障害をもつ高齢者が増加している。
　一方、超高齢社会のわが国において認知症患者は
今後さらに増加すると推計されており （厚生労働省 , 
2015b）、認知症ではないが正常ともいえない軽度認知




ている （島田 , 2011）。わが国においても記憶や思考を
賦活する課題を取り入れた有酸素運動プログラムの検
証がされ、認知機能の保持、記憶機能の向上などの効
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であり、前期高齢者が 18 名（62.1％）、後期高齢者が
11 名（37.9％）で、平均年齢が 73.2（SD4.5）歳であった。










　 足 浴 前 の 安 静 30 分 間 の 脈 拍 数 の 平 均 値 が 75.7
（SD11.8）回/分、足浴中30分間の平均値が76.8（SD11.9）




が 10％以上増加した者が 3 名（10.3％）であった。安
静時から脈拍数が 100 を超える者が 1 名いたが、その
対象者以外に足浴中に脈拍が 100 回 / 分を持続して超
えた者はいなかった。足浴中に脈拍数の増加が認めら
れたが、足浴による脈拍数の変化に有意な差がなかっ




























　 足 浴 前 の 収 縮 期 血 圧 の 平 均 値 が 143.3（SD16.4）
mmHg、 拡 張 期 血 圧 が 77.2（SD9.8）mmHg、 体 温
が 36.0（SD 0.3）℃、足浴後 30 分後の収縮期血圧が
138.2（SD19.4）mmHg、拡張期血圧が 77.3（SD10.6）
mmHg、体温が 36.1（SD 0.5）℃であり、足浴前と足
浴 30 分後の 2 群間において収縮期血圧のみ有意に低





　開始時の湯温が 42.3 ～ 42.5℃、終了時が 39.9 ～
39.5℃であった。
2．対象者の属性（表 1-1、表 1-2）















は約 104ℓ（横 116 ×縦 50 ×深さ 18cm）、開始時の湯
温は約 42.5℃とした。
5．データ収集の手順





















































































































　手足では 38 ～ 43℃の下では局所加温によって血流
量は増加し、一定値に達したのちはそのレベルを保つ。
〔0.0, 0.0〕、足浴直後が 3.0〔0.5, 3.0〕、足浴後 30 分が 2.0
〔1.0, 3.0〕であった。足浴による足が軽くなった感の変
化に有意な差があり（ P ＜ 0.000）、足浴前と比較して、






















足浴直後の平均値が 35.7（SD1.1）℃、足浴 30 分後の
平均値が 33.3（SD1.1）℃であった。
　足浴前の右足背皮膚温の平均値が 29.9（SD2.8）℃、




足浴直後（左右とも： P ＜ 0.000）、足浴 30 分後（左





足浴直後の平均値が 34.4（SD0.8）℃、足浴 30 分後の
平均値が 34.5（SD0.8）℃であり、足浴前と比較して足
浴直後に皮膚温が 0.4℃上昇し、足浴 30 分後まで持続
した。足浴による前額部皮膚温への影響の傾向が認め




直後が 0.0〔0.0, 1.0〕、足浴後 30 分が 0.0〔0.0, 1.0〕であっ
た。足浴直後、足浴 30 分後に疲労感がある者がいた
が、疲労感の主観的評価は足浴による影響が認められ
なかった（ P = 0.139）。
3）身体、足が軽くなった感
　身体が軽くなった感の主観的評価では、足浴前が 0.0
〔0.0, 1.0〕、足浴直後が 2.0〔1.0, 3.0〕、足浴後 30 分が 2.0
〔0.0, 3.0〕であった。足浴による身体が軽くなった感の
変化に有意な差があり（ P ＜ 0.000）、足浴前と比較し







タイル値〕が 0.0〔0.0, 0.5〕、足浴直後が 2.0〔0.0, 3.0〕、
足浴後 30 分が 1.0〔0.0, 3.0〕であった。足浴による運動
感の変化に有意な差があり（ P ＜ 0.000）、足浴前と比
較して、足浴直後（ P ＜ 0.001/2）、足浴 30 分後（ P 
＜ 0.01/2）に有意に高くなった。








脈拍数 75.7（11.8） 76.8（11.9） 74.8（10.5）   2.586 0.084
平均値（SD）








29.9（2.7） 35.7（1.1） 33.3（1.1）   99.912 0.000












足浴前 足浴直後 足浴30分後 Friedman検定P 値
0.0 [0.0, 0.5] 2.0 [0.0, 3.0] 1.0 [0.0, 3.0] 0.000
0.0 [0.0, 0.5] 0.0 [0.0, 1.0] 0.0 [0.0, 1.0] 0.139
0.0 [0.0, 1.0] 2.0 [1.0, 3.0] 2.0 [0.0, 3.0] 0.000
0.0 [0.0, 0.0] 3.0 [0.5, 3.0] 2.0 [1.0, 3.0] 0.000
                 中央値 [25％タイル値,75％タイル値]
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は高齢者を対象に約 41℃ 10 分間の足浴を行った結果、
足浴終了数分後から脳血流が増加したことを示してい
る。また、有酸素運動と無酸素運動の末梢循環に及ぼ
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